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性交过程中射精过早者称为早泄，严重影响夫妻性生活及夫妻感情。针灸治疗早泄的方法较多，笔者选用关元、中极穴位注射加温针灸及TDP照射治疗早泄31例，效果满意。现报告如下。
1  一般资料
本组共31例早泄患者，年龄21～41岁，平均(31.45±3.67)岁；病程3～9个月，平均(6.15±4.38)个月。均无勃起障碍，符合美国精神病协会颁布的《精神病诊断和统计手册第四版(DSM-IV)》的早泄诊断标准:①持续地或反复地在很小的性刺激下，在插入前、插入时或插入后不久就射精，比本人的愿望提前，医生判断时应考虑影响性兴奋持续时间的各种因素如年龄、新的性伴侣、新的环境和近期的性交频率；②早泄明显引起本人痛苦和人际关系紧张；③早泄不是由某种精神活性物质的戒断如阿片戒断等所引起的。其中未接触外生殖器就射精者5例，接触外生殖器就射精者7例，能插入阴道少于2分钟就射精者19例。

2  治疗方法

2.1  穴位注射

取穴:关元、中极。

药物:维生素B1注射液。

方法:按穴位注射操作常规进行，穴位皮肤常规消毒，用5 mL注射器牙科6号针头，抽取上述药液后，先针刺关元、中极，稍做提插，待阴茎根部有酸、麻、胀等明显针感得气时，回抽无血后，将上述药液缓慢注入，出针，用TDP照30分钟，每次每穴注射1 mL，隔日1次，５次为一疗程。间隔3～5天，进行第2疗程，共治疗2疗程。

2.2  温针灸治疗

取穴: 气海、足三里、三阴交、太溪、肾俞、志室。除太溪穴先用0.30 mm×25 mm毫针外，其余穴位均用0.30 mm×50 mm毫针。太溪直刺13 mm，关元、中极、气海、足三里刺40 mm，三阴交直刺25 mm，捻转补法，使患者局部有酸麻胀感，足三里加用温针灸，每10分钟各穴位行捻转补法1分钟，留针30分钟。起针后嘱患者俯卧，取志室、肾俞穴，直刺40 mm，得气后用温针灸，留针30分钟。给其艾条数根，每晚灸关元、足三里各1次，每穴5分钟，以巩固疗效。每日1次，10次为一疗程。间隔3～5天，进行第2疗程，共治疗2疗程。

穴位注射与温针灸同步进行，所有患者治疗期间嘱其暂停同房。

3  疗效观察
3.1  疗效标准

完全缓解：通过调整阴茎的抽插频度，射精潜伏期可以控制，女方能达到性高潮；显效：射精潜伏期≥2分钟，半数情况下女方能达到性高潮；有效：射精潜伏期较治疗前稍有延长，多数情况下女方不能达到性高潮；无效：治疗前后无改善。

3.2  结果

31例患者，完全缓解25例，占80.64%；显效3例，占9.68%；有效2例，占6.45%；无效1例，占3.23%。总有效率为96.77%。
4  体会

早泄中医辨证为脾肾阳虚，治拟补肾填精助阳。穴位注射疗法对早泄者具有良好的治疗作用。关元为元气出入之要塞，可补肾强身；气海为先天元气之海，主一身之气；肾俞为补肾要穴，志室又名精宫，是补肾固精要穴；三阴交属脾经，又为肝肾二经交会穴，此穴能一针而三效，既补肾又调肝脾。诸穴合用，在补法的基础上加用艾灸，增强了补肾壮阳、益气固本之功效。早泄是男性阴茎勃起、射精等性功能环节的神经性调节方面失衡所致，TDP能改善局部的血液循环，促进局部的代谢过程，使局部组织营养得到改善。维生素B1穴位注射可维持性功能环节的神经的正常功能，使其趋于平衡，达到缓解或改善早泄的目的。

